서 론 난청은 세계적으로 가장 흔한 장애 중 하나로서, 65세 이상의 노 인 중 30%는 일상 생활에 지장을 받을 정도의 청력 저하를 가지고 있다. 2009년부터 2012년까지 실시된 국민건강영양조사 사업에 따 르면 우리 나라에서도 70세 이상의 노인 인구 중 25-30%에서 양측 귀에 40 dBHL 이상의 난청을 가지고 있는 것이 확인 되었다(Fig. 1). 또한 항생제나 항암제 등과 같은 이독성 약물의 사용으로 그 비 율은 더 많을 것으로 예상된다. 난청이 발생하게 되면 말초 기관의 손상과 함께 와우내와 중추 청각로에 심한 위축이 발생하게 된다. 정상적인 내유모세포의 경우 소리 자극에 따라 와우신경에 활동성 자극을 주게 되는데, 내유모 세포의 손상은 와우신경절의 퇴화를 유발하게 되어 난청을 초래하 게 된다. 최근 보청기 소프트웨어 및 하드웨어의 발달은 난청인들에게 많 은 도움을 주고 있다. 그러나 보청기를 사용할 수 없는 청력이거나 상태에 따라 보청기 착용이 불가능할 경우에는 중이 이식기 (middle ear implant)나 골전도 이식기(BAHA, Sophono, Bonebridge 등), 인공와우 이식기 등이 사용된다. 하지만 이러한 장치는 수술비 를 포함하여 이식기 자체에 많은 비용이 들고, 미용적인 면에서 외 부로의 장치가 드러나는 점을 고려할 때 적용의 한계가 있다. 그리 고 말초 기관의 손상과 퇴화, 이와 관련된 와우신경절, 청각중추로 의 퇴화는 이러한 장치의 효과를 감소시킨다. 10여 년 전부터 청각 재활에 관한 세포 수준의 많은 연구가 진행 되었고 유용한 결과의 발표로 임상 시험들이 시도되었다. 노령화 사회가 진행됨에 따라 청력 회복에 대한 재생 의학적 치료의 요구가 늘어나고 있고, 최근 생명 공학의 기술 발전과 더불어 타 질환에서 의 세포 수준의 임상 적용 연구가 활발함에 따라 난청의 치료 가능 Hanyang Med Rev 2015;35:113-120 http://dx.

